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21 Ecrans de fosforo

Nesta questdo o(a) candidato(a) deve saber diferenciar entre
as opgOes descritas aquela que se utiliza em Radiologia
Digital tipo CR, que séo os écrans de fosforo. Na radiologia
computadorizada (CR) é utilizada 0 mesmo mecanismo para
formacdo de imagem da radiologia convencional, porém, o
chassi com filme-écran é substituido por um écran de fésforo
e ndo é necessdario a camara escura. O Dosimetro mede a
radiacao no profissional. O Gonidémetro € um instrumento de
medicdo ou de verificagdo de medidas angulares. O
Espessbmetro serve para medir a espessura da estrutura
que serd radiografada para que entdo, possa utilizar
corretamente o fator de exposicdo para produgdo de uma
imagem radiogréfica de qualidade. Os écrans refor¢cadores
sdo compostos por uma lamina de cartolina ou plastico
coberto por uma camada de cristais que podem ser de
tungstato de calcio (serve para filme de luz azul) ou
Elementos de “TERRAS RARAS”: serve para os filmes de luz
verde e azul. O termo “Terras Raras” descreve elementos
minerais pouco encontrados na natureza. As vantagens
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desses écrans sdo obtidas, pois sendo mais rapidos,
tecnicas radiograficas mais rapidas podem ser empregadas,
resultando, portanto, em doses mais baixas. A técnica
radiogréfica mais baixa também resulta no dobro de vida util
da ampola.

25

Reverchon

De acordo com a propria referencia citada no recurso (Biasoli
Jr. Antdnio. Técnicas radiograficas: principios fisicos,
anatomia bdsica, posicionamento, radiologia digital. TC 2ed.
Ed Rubio 2016), na pag 137, estd descrito que a incidéncia
semiaxial anteroposterior(Reverchon), tem também as
seguintes denominacdes: Bretton, Towne, Worms, Altschul
ou frontonucal. E usada como complementar no estudo
radiografico do cranio, evidenciando o occipital, a base do
cranio, o dorso da sela turca, os condilos mandibulares e os
arcos zigomaticos)
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péstero anterior com elevagdo da méo

A incidéncia poéstero-anterior com elevacdo da méao, também
denominada incidéncia de Stecher, € utilizada como
complementar no estudo do escafoide e da articulacdo
radioulnar distal. A incidéncia em perfil e mesmo a incidéncia
para estudo do tanel do carpo, ndo conseguem fazer
avaliagcdo adequada da articulagéao radioulnar distal, devido a
sobreposicéo das estruturas.
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Talus e cuboide

O objetivo desta questdo é que o(a) candidato(a) tenha
conhecimentos béasicos em relacdo a anatomia dos 0ssos do
pé. O Calcaneo se situa entre o talus e o cuboide, o que é
facilmente identificavel nas incidéncias obliqua
anteroposterior interna e no perfil. (Vide (Biasoli Jr. Antonio.
Técnicas radiograficas: principios fisicos, anatomia basica,
posicionamento, radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016),
nas pags. 336-337. As demais op¢les apresentadas ndo tém
nenhuma relagdo com o calcaneo.
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Patela

Nas opcOes desta questdo, o Unico 0sso visualizado na
incidéncia em perfil, anteriormente ao fémur é a PATELA.
Embora saibamos que a patela é o maior 0sso sesamoide do
corpo humano, ela ndo é assim denominada na pratica,
sendo o0 termo sesamoide usado para pequenos 0SS0S
acessorios nas médos e pés. O manubrio fica no esterno. A
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Glabela no cranio. O estribo € um dos ossiculos do ouvido
interno.

31

Cotte

A prova de Cotte consiste na ultima incidéncia a ser realizada
numa histerossalpingografia, para efeitos documentais,
registrando-se a passagem do meio de contraste injetado
anteriormente para a cavidade peritoneal. Ela precisa ser
documentada por uma incidéncia radiografica, para
demonstrar se houve (COTTE positiva) ou ndo (COTTE
negativa) esta passagem, podendo-se avaliar a
permeabilidade tubéria.
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Ortostatica

A incidéncia mediolateral obliqua (MLO) é utilizada na rotina
do estudo radiografico das mamas. O termo “obliqua” nao se
refere a posicdo da paciente e sim ao plano de compressao e
a trajetéria do raio central. Este tema é em geral pouco
conhecido pela maioria dos técnicos (as) que fazem
mamografia. A questdo neste concurso, utiliza o mesmo
tema do Concurso UFF ano 2015, prova realizada no dia
31/3/2019, com modificagbes nas opcdes descritas, de forma
gue ndo se justifica o referenciado pelo recursante na sua
solicitacao.

A incidéncia mediolateral obliqua (MLO) é utilizada na rotina
do estudo radiografico das mamas. O termo “obliqua” nao se
refere a posicéo da paciente e sim ao plano de compresséo e
a trajetéria do raio central. A paciente deve estar
preferencialmente em posi¢do ortostatica (em pé€). Na
impossibilidade, o exame pode ser feito com a paciente
sentada. (Biasoli Jr. Antbnio. Técnicas radiograficas:
principios fisicos, anatomia basica, posicionamento,
radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016), pag 440.
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Articulacdo acromioclavicular

A incidéncia semiaxial podalica em anteroposterior, também
denominada incidéncia de Rockwood, €é usada como
Complementar no estudo radiografico da articulagdo
acrdmio-clavicular. (Biasoli  Jr.  Antbnio.  Técnicas
radiograficas:  principios  fisicos, anatomia  basica,
posicionamento, radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016),
pag 306. A incidéncia de Garth também denominada obliqua
anteroposterior semiaxial ou obliqgua anteroposterior apical, é

INDEFERIDO




usada complementarmente no estudo radiografico do ombro
e da escapula. E utilizada para o estudo das fraturas do colo
da escapula e do rebordo da glenoide e para a pesquisa de
fragmentos intra-articulares. (Biasoli Jr. Antbnio. Técnicas
radiograficas:  principios  fisicos, anatomia  bdasica,
posicionamento, radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016),
pag 298.
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Anteroposterior e perfil lateromedial

O estudo radiografico dos pés com carga, tem como objetivo
avaliar arcos e eixos dos pés. Para tal, sdo realizadas
incidéncias em anteroposterior e perfil lateromedial (também
denominado perfil interno). Biasoli Jr. Antbnio. Técnicas
radiograficas:  principios  fisicos, anatomia  bdasica,
posicionamento, radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016),
pags 340-341
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Forame magno e vértice

O vértice corresponde ao limite superior da convexidade do
cranio e nao existem “vértices” no cranio. (Biasoli Jr. Anténio.
Técnicas radiograficas: principios fisicos, anatomia basica,
posicionamento, radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016),
pag 503
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Resolucéo espacial

Conforme consta na pag 72 da referéncia Biasoli Jr. Antdnio.
Técnicas radiograficas: principios fisicos, anatomia basica,
posicionamento, radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016,
os principais fatores relacionados com os detectores que
influenciam a qualidade da imagem radiografica digital séo:
RESOLUCAO ESPACIAL, modulagdo da funcdo de
transferéncia, rendimento quéantico, relacdo sinal-ruido e
latitude. Das opg¢Oes disponiveis nesta questdo a resposta
certa ¢ RESOLUCAO ESPACIAL

DEFERIDO

Alterado de
para D

48

Aproximar o coragao do filme radiogréfico

No estudo radiografico do térax, as incidéncias padrdo séo
PA e perfil. O perfil esquerdo é utilizado de rotina, pois
aproxima o coracao do anteparo (chassi ou detector digital) ,
pois ao aproximar o coragdo dos filme radiografico, reduz a
distor¢do, permitindo uma boa avaliacdo. Para avaliagdo dos
arcos costais (costelas) a rotina radiogréafica basica consiste
nas incidéncias anteroposterior (AP) (unilateral ou bilateral) e
obliqua anteroposterior, ndo se usando a incidéncia em perfil

do térax. Ref Biasoli Jr. Antbnio. Técnicas radiogréaficas:
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principios fisicos, anatomia béasica, posicionamento,
radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016, pag 318 e 396)

49 Manubrio Conforme pode ser visualizado na fig 15.179 B na referéncia | INDEFERIDO GABARITO
Biasoli Jr. Antbnio. Técnicas radiogréficas: principios fisicos, MANTIDO
anatomia bdsica, posicionamento, radiologia digital. TC 2ed.

Ed Rubio 2016, pag 311, o manubrio é a porcao do esterno
mais proximal, enquanto o processo xifoide € o mais distal,
EM RELACAO ao proprio 0sso.

50 lado direito do paciente A identificacdo deve estar sempre posicionada na imagem | INDEFERIDO GABARITO

radiografica em correspondéncia com o lado direito do MANTIDO

paciente, tendo como referéncia a posicdo anatébmica. Ao ser
analisada, uma imagem radiografica deve estar com a
identificacdo legivel e posta de maneira que corresponda ao
paciente em posicdo anatbmica de frente para o observador.
Nos exames de estruturas pares do corpo (maos, pés,
joelhos, etc) deve ser acrescentado, obrigatoriamente a
identificacdo, a letra “D”, quando a estrutura examinada for
do lado direito, e, quando a estrutura examinada for do lado
esquerdo, a letra “ E”. Ref Biasoli Jr. Antbnio. Técnicas
radiograficas:  principios  fisicos, anatomia  bésica,
posicionamento, radiologia digital. TC 2ed. Ed Rubio 2016,
pag 121




